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В статті наведено аналіз історичного розвитку напрямку салівадіагностики - мікрокристализації ротової рідини. Пред-
ставлені результати власних досліджень мікрокристалограм, алгоритм дослідження фрактальних структур основного 
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Вступ. У діагностиці стоматологічних захворювань 
в останні 30 років застосовується кристалографічний 
метод дослідження ротової рідини (РР) [1]. Характер 
малюнка мікрокристалограм (МКГ) визначається 
балансом органічних і неорганічних компонентів, ос-
новними фізико-хімічними її властивостями. Склад 
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слини, відображений на МКГ, характеризує психоемо-
ційний [11] і функціональний стани організму [7], рівень 
обмінних процесів [14], ступінь тяжкості запальних 
процесів [13] і структурно-функціональні властивості 
емалі, тобто резистентність до карієсу [10]. 
Головними перевагами МКГ РР є неінвазивність, 
простота виконання, доступність [8]. Теоретичною 
основою можливості використання аналізу МКГ РР 
є положення про здатність різних біосубстратів до 
кристалоутворення [12]. 
На сучасному етапі розвитку стоматологічної науки 
при діагностиці захворювань щелепно-лицевої ділянки 
й обґрунтуванні раціональної терапії широко використо-
вуються методи доказової медицини [5 ]. Відповідно до 
них, актуальним є вивчення динаміки вчень про крис-
талогенез фацій слини з метою вироблення чітких 
кількісних параметрів оцінки фрактальних структур для 
подальшої автоматизації аналізу МКГ РР. 
Перші дослідження КГ показали, що на предмет-
ному склі після висушування краплі РР залишається 
осад, що має різну мікрокристалічну будову, залежну 
від стану організму та порожнини рота. Результати 
вивчення виділених типів мікрокристалізації харак-
теризують ремінералізуючу здатність слини [4]. 
Далі були уточнені основні типи мікрокристалізації 
(МК) ротової рідини [9]. При першому типі МК відзна-
чалися великі подовжені кристалопризматичні струк-
тури, правильно зрощені між собою з утворенням 
"хвоща" або "папороті" (5 балів). 
При другому типі МК фрактальні (деревоподібні) 
структури з'єднуються в довільному порядку (4 бали). 
До третього типу віднесено малюнок кристалізації за 
умови, що в центрі видно окремі кристали зірчастої 
форми, по периферії збережені укрупнені деревоподібні 
кристали (3 бали). При четвертому типі МК зустріча-
ються окремі кристали у вигляді лозини або гілочки, 
розташовані по усьому полю (2 бали). 
У п'ятому типі по всій площі краплі відзначається 
велика кількість кристалічних структур зірчастої, 
округлої і неправильної форми (1 бал). У разі повної 
відсутності кристалів в полі зору (0 балів) малюнок 
МКГ РР може бути віднесений до шостого типу. 
Рис. 1. Параметри дендриту, досліджувані на середньому збільшенні: 1) довжина кристала до місця 
розгалуження, 2) односторонні галуження, 3) двосторонні галуження. 
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Описані результати експериментально-клінічних 
досліджень, в ході яких встановлено, що у осіб з карі-
єсрезистентною емаллю переважають 1 і 2 типи МК, 
і, навпаки, при високій інтенсивності каріозного проце-
су у більшості випадків зустрічається МК 4 і 5 типів. 
При вдосконаленні КГ методу дослідження РР опи-
совому аналізу піддалися усі складові малюнка МКГ: 
не лише фрактальні структури, але і окремі криста-
ли, аморфна речовина. Інтерпретація кристалоскопі-
чних компонентів виконувалася із застосуванням 
спеціалізованої таблиці аморфних і кристалічних 
структур, додаткових критеріїв. 
Так, в периферійній зоні фацій слини в нормі спос-
терігаються переважання фігур типу "хрест" і "при-
зма". Дендритна картина середньої зони представ-
лена лінійчастими утвореннями, структурами типу 
"хвощ", "папороть" та ін. Реєструється зменшення 
розмірів аморфних тіл, зміна налипання на них вели-
ких кристалів на відтиснення від останніх [6]. 
Як вже згадувалося вище, з метою отримання 
кількісної оцінки фрактальних структур основного шару 
фацій змішаної слини робляться спроби використання 
існуючих пакетів програмного забезпечення для об-
робки графічних зображень (Adobe Photoshop 6.0 і 
PhotoDraw 2000, STATGRAPHICS Plus 5.0.), амери-
канських програм Hesperus (Am Lab.USA v.3.0 beta). 
Проте при використанні стандартних програм опис 
параметрів дендритних структур має суб'єктивний 
характер [2], а при використанні спеціалізованих про-
грам виникає проблема дотримання авторських прав, 
що звужує круг користувачів [3]. У зв'язку з цим ви-
дається доцільним створення спеціалізованого про-
грамного комплексу для автоматизованої обробки 
зображень, який дозволяв би отримати кількісні ха-
рактеристики фракталів основного шару. 
Отже, пошук шляхів об'єктивізації оцінки зобра-
жень, отриманих при дослідженні кристалізації сли-
ни, є актуальним. На наш погляд, для повної кількісної 
характеристики мікрокристалів необхідно розроби-
ти алгоритм дослідження мікрокристалограм: на 
малому збільшенні (х 40) вибрати основний шар фації 
(рис. 1); виділити фрактал; визначитися із загальною 
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картиною зображення (форма фракталів, кількість 
органічних вкраплень). На середньому збільшенні 
(х 100) досліджувати виділений кристал (рис. 2), 
відношення периметра дендриту до його площі (рис. 
3), міри кривизни основного стовбура, число поколінь 
галужень (1-го, 2-го та ін. порядку), частоту галу-
жень, кут галужень. 
На великому збільшенні (х 400) слід досліджувати 
форму закінчення (верхівки галуження - гостра або 
округла), ширину основного стовбура, безперервність 
основного стовбура. Багато вищеперелічених дослі-
джень піддаються автоматизації, що створює пере-
думови для написання спеціального програмного ком-
плексу. 
Рис. 2. Визначення співвідношення периметра кристала до його площі. 
Висновки. 1. КГ методи дослідження здатні нести 
не лише діагностичні функції, але і служити чутливим 
індикатором функціонального стану організму людини в 
нормі і при патології. 2. КГ РР може розглядатися як 
досить простий, економічний, неінвазивний та інформа-
тивний спосіб тестування стану організму в цілому і зу-
бощелепної системи зокрема. 3. Актуальною є розроб-
ка систем аналізу зображень МКГ РР з використанням 
комп'ютерних технологій для доказового визначення 
кількісних характеристик фрактальних структур. 
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